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健忘症候群は，エピソード記憶の障害である．前交通動脈の動脈瘤の外科的治療後には，健忘
症候群を主とし，ときに遂行機能障害を伴った認知および行動の障害をしばしば呈し得る．しか
しながら，前交通動脈瘤手術後の健忘患者の長期的な転帰，およびその転帰に対する健忘あるい
は併存する神経心理学的・行動神経学的な障害の影響は明らかでない．本研究では，前交通動脈
瘤術後健忘患者の長期的な社会的転帰を評価し，同時に標準化された評価法によって神経心理学
的および行動神経学的障害を評価した．また 3 次元 MRI 検査を使用して，同じ前交通動脈瘤術
後健忘患者において，詳細な病巣評価を行った．これらにより，前交通動脈瘤術後健忘患者の長
期的な社会的転帰を明らかにし，これに対する神経心理・行動神経学的障害の影響の有無と特徴，
さらには病変分布と長期的な社会的転帰および神経心理・行動神経学的障害の関係を明らかにす
ることが，本研究の目的である． 
前交通動脈瘤手術後の亜急性期に知能および記憶の検査を行い，亜急性期において全般性知能
に比較し記憶が明瞭・顕著に障害されている健忘患者 6 名を対象とした．長期的な社会的転帰は
前交通動脈瘤に対する手術治療の後，平均 47.0 ヶ月の期間を経てから，患者の復職状況により
評価された．また同じ時期に，慢性期の神経心理検査および行動神経学的評価を一式，記憶，知
能，遂行機能，人格・行動変化を評価することを目的に施行した．その結果，6 名の前交通動脈
瘤術後健忘患者のうち 4 名が独力で仕事を継続できていた一方，残り 2 名はそれが不可能となっ
ていた．この転帰不良であった患者 2 名においては，処理速度および遂行機能の評価成績が不良
であったが，この処理速度の成績低下は亜急性期にも認められていた．記憶評価の成績は，全て
の患者において，亜急性期に比べ慢性期にはある程度改善していたが，その改善の度合い，ある
いは残存している障害の程度は，長期的な社会的転帰を説明し得るものではなかった．MRI によ
る病巣評価では，6 名全ての患者において，両側の脳弓柱病変が認められた．一方，転帰不良で
あった患者 2 名のみが線条体病変を有しており，転帰良好であったその他の 4 名ではこの病変は
認められなかった． 
以上の結果から，前交通動脈瘤手術後の患者において亜急性期に認められた健忘は，経過上で
一定程度の改善はするものの慢性期まで持続すること，しかし患者の長期的な社会的転帰はその
記憶障害によっては規定されず，併存する処理速度および遂行機能の障害に依存することが示唆
された．長期的に持続する健忘の責任病巣は梁下動脈の領域内の病変であると考えられるが，こ
れは長期的な社会的転帰の不良を直接的に説明するものではなかった．Heubner 反回動脈の領域
内の病変は，処理速度低下および遂行機能障害の責任病巣であり，これにより長期的な社会的転
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帰の不良がもたらされると考えられた．さらには，亜急性期の処理速度の低下や Heubner 反回
動脈の領域内の病変により，前交通動脈瘤術後健忘患者の長期的な社会的転帰を予測し得る可能
性が示唆された． 
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